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IZVLEČEK: 
Namen diplomskega dela je predstaviti program pilates vade z žogo za nosečnice v zadnjem 
trimesečju. Vaje so primerne in ustrezno izbrane glede na priporočila za športno dejavnost v 
zadnjem trimesečju nosečnosti. Za športni pripomoček smo izbrali malo pilates žogo, ki 
pomaga vadečim, da dosežejo boljšo telesno pripravljenost. Mala pilates žoga je zanimiv 
pripomoček, ki je tudi zelo dostopen in praktičen. Pilates smo izbrali predvsem zato, ker 
spodbuja pravilno telesno držo in poudarja krepitev stabilizatorjev trupa ter mišic medeničnega 
dna, ki so v nosečnosti zelo pomembne.  
Pri izdelavi teoretičnega dela smo informacije pridobivali predvsem iz slovenske in tuje 
literature. V tem delu smo opisali značilnosti in posebnosti zadnjih treh mesecev nosečnosti, 
priporočila za vadbo in nevarnosti oziroma kontraindikacije za prekinitev športne dejavnosti 
med nosečnostjo. 
V drugem delu diplomskega dela smo izdelali in predstavili sklop pilates vaj z žogo, ki so 
primerne za nosečnice v zadnjem trimesečju. Vsaka vaja je bila skrbno izbrana in predstavljena 
s pomočjo slike. Pod sliko smo dodali tudi opis začetnega položaja in potek gibanja za pravilno 
izvedbo vaje. 
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PILATES TRAINING PROGRAM WITH A BALL FOR PREGNANT WOMEN IN THE 
LAST TRIMESTER 
Barbara Klinec 
University of Ljubljana, Faculty of Sport, 2017 
ABSTRACT: 
The purpose of the degree paper is to present Pilates with a ball workout for pregnant women 
in the last trimester. The exercises are suitable and appropriately chosen, considering the 
recommendation on sports activities in the last trimester of pregnancy. For the sports accessory, 
we chose a mini Pilates ball, that helps the ones who train to achieve better physical condition.  
The mini ball is an interesting accessory, which is also very accessible and practical. We chose 
Pilates mostly because it promotes better posture and emphasizes strengthening of the body 
stabilizers and toning of the pelvic muscles, which are very significant during pregnancy.  
We used Slovenian and foreign literature for the theoretical part. We described features and 
peculiarities of the last trimester of pregnancy, exercise recommendations and contraindications 
for exercising in the last trimester.   
In the second part of the paper, we designed and presented a system of Pilates exercises with a 
ball, that are suitable for pregnant women in the last trimester. Each exercise was attentively 
selected and shown in a picture. The starting position and the course of motion for proper 
exercise performance are described under the picture. 
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1. UVOD 
 
Številne raziskave so do sedaj že dokazale, da telesna vadba pozitivno vpliva na ženske v 
nosečniškem in poporodnem obdobju. Telesna aktivnost ni povezana s tveganjem za 
novorojenčka, prav tako pa lahko privede do sprememb v načinu življenja ženske po porodu. 
Glavni namen diplomske naloge je predstaviti program pilates vadbe za nosečnice v zadnjem 
trimesečju in jih s tem spodbuditi k izboljšanju načina življenja, saj vse to pripomore k lažjemu 
porodu ter k hitrejši pridobitvi telesne kondicije.  
Takoj po zanositvi v telesu nosečnice nastanejo številne telesne in psihične spremembe, za 
katere so odgovorni predvsem hormoni. Nosečnicam se poveča količina maščobnega tkiva v 
telesu, povečajo se mlečne žleze v dojkah, utrip srca, volumen krvi in pa najbolj opazna 
sprememba v nosečnosti je »preoblikovanje trebuha«. Velika sprememba v telesu je tudi rast 
maternice, saj se med nosečnostjo poveča kar do 20-krat. Pomembno je poudariti, da izbor vaj 
v vadbenem programu nosečnice ni enak za vsa tri glavna obdobja nosečnosti, ampak so 
potrebne številne prilagoditve zaradi anatomskih in fizioloških sprememb, ki nastanejo v telesu. 
Za zdravo rast in razvoj ploda je potrebna zdrava prehrana in primerna gibalna dejavnost, ki pa 
mora biti v skladu s priporočili za varno športno dejavnost glede na to v katerem trimesečju se 
nahaja nosečnica. Za program pilates vadbe v zadnjem trimesečju sem se odločila, predvsem 
zato, ker veliko nosečnic gibalno dejavnost v tem obdobju opusti ali pa niso seznanjene s 
športno vsebino, ki je primerna za njihovo stanje. Zadnje trimesečje traja od 26. tedna 
nosečnosti in vse do poroda, ki je običajno med 38. in 42. tednom. Zanj je značilna hitra rast in 
razvoj ploda, ki razvije čutila, možgane, kosti in postaja vedno bolj sposoben samostojnega 
življenja. Telesna masa nosečnice se v tem obdobju še poveča, prav tako pa se spremeni težišče 
in telesna drža nosečnice, ki lahko povzroči neudobje in bolečine v telesu. Za to obdobje so 
značilne predvsem bolečine v hrbtenici. Vadba v zadnjem trimesečju zahteva večjo pozornost. 
Nosečnica se mora naučiti poslušati svoje telo in ob slabem počutju prenehati z vadbo. 
Pomembno je, da intenzivnost, trajanje vadbe in število ponovitev manjšamo z napredovanjem 
nosečnosti. S športno vadbo v zadnjem trimesečju vplivamo na vzdrževanje telesne 
pripravljenosti, nadzorovanje telesne teže in na zmanjšanje nosečniških težav pred in med 
samim porodom. Psihično in telesno močna nosečnica lažje prenaša nosečnost in je bolje 
pripravljena na porod ter si po njem hitreje opomore (Mlakar, Videmšek, Bokal, Žgur, 
Šćepanović, 2011). 
Pilates vadba je v osnovi zasnovana kot stabilizacijska vadba, kjer so vaje izvedene natančno 
in kontrolirano, saj se ukvarjamo predvsem z mišicami, ki imajo veliko proprioceptorjev. Vaje 
izvajamo v določenem zaporedju, saj se vsaka nadaljuje v naslednjo. Vse vaje temeljijo na 
centru moči, ki ga povratno ves čas tudi vztrajno krepijo. Center moči ali tako imenovani 
»power house« je izraz, ki se nanaša na mišično maso trebuha, spodnjega dela hrbta, zadnjice 
in notranjega dela stegen. Ime je dobila po svojem snovalcu, Josephu Pilatesu (Stewart, 2006). 
Pilates vadba je zelo primerna za nosečnice, saj ohranja pravilno držo, krepi in stabilizira mišice 
trupa ter razvija ravnotežje. Posebnost pilatesa je tudi v aktiviranju notranjih mišic in mišic 
medeničnega dna, ki  so zelo pomembne za nosečnice. Za vadbo nosečnic so priporočljiva lažja 
bremena in večje število ponovitev. Pomembno je, da nosečnicam zagotovimo tudi varnost pri 
izvedbi posameznih vaj. Nosečnici se najbolj spremeni drža telesa. Prav drža povzroča 
neudobje in ruši ravnovesje telesa. Nepravilna drža povzroči bolečine, pomanjkanje energije, 
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zasoplost in mišično napetost. Za nosečnice so poudarjene vaje, ki preprečujejo spremembe v 
drži, vaje za krepitev mišic in vaje, ki ohranjajo kondicijo, potrebno za porod. Z vadbo pilatesa 
lahko v večini primerov omilimo vse te simptome, hkrati pa se z njimi pripravimo na porod 
(Mlakar, Videmšek, Bokal, Žgur, Šćepanović, 2011). 
Cilj diplomskega dela je predstaviti program pilates vadbe za nosečnice v zadnjem trimesečju  
in jih s tem spodbuditi za bolj aktivno življenje. Ženske je potrebno bolj ozaveščati o pomenu 
telesne dejavnosti in o številnih pozitivnih učinkih vadbe med nosečnostjo.  Eden izmed ciljev 
je tudi predstaviti pilates vadbo širši javnosti in s tem spodbuditi ljudi za izbrano športno 
dejavnost.  
 
 
 
1.1 NOSEČNOST 
 
Nosečnice naj skrbijo za svoje telo, svojega duha pa naj ne obremenjujejo s skrbmi, saj 
zarodek veliko prevzame od matere tako kot rastlina od zemlje, iz katere poganja. 
Aristotel 
 
Nosečnost in rojstvo otroka je za žensko nedvomno eno izmed najbolj vznemirljivih doživetij, 
ki jih ponuja življenje in na katerega se je potrebno dobro pripraviti. Med pripravo na porod 
spadata tako duševna kot telesna priprava. Za večino žensk je najpomembnejše, da rodijo 
zdravega in zadovoljnega otroka, zato je nosečnica v tem času zelo dovzetna za nasvete o 
zdravju. Nosečnica se zaveda, da njena dejanja posredno vplivajo na zdravje otroka. Ženska 
mora natančno razumeti nosečnost in porod ter se naučiti poslušati svoje telo. Naučiti se mora 
nadzirati napetost in popuščanje mišic ter pravilnega dihanja, saj si s tem lahko zelo olajša 
porod (Berginc-Šormaz in Šormaz, 2000). 
Nosečnost ni bolezen, ampak je »drugo stanje«, kot ga imenujejo ljudje. Žensko telo  se 
prilagodi na nosečnost, tako da lahko prenese vse izzive, ki so ji napoti. Številne fiziološke 
spremembe spremljajo nosečnost in se pojavijo že zelo hitro po zanositvi. Potrebno je 
poznavanje in razumevanje teh sprememb, saj nam to omogoča razlikovanje med nosečniškimi 
simptomi in simptomi bolezni (Blejec, 2004). 
Takoj po zanositvi, se telo nosečnice prične spreminjati tako, da je v naslednjih tednih in 
mesecih v oporo razvijajočemu se otroku. Organizmi nosečnice pričnejo svoje naloge opravljati 
z večjo močjo, saj skrbijo za dva organizma. Poveča se srčni utrip, saj mora srce poganjati več 
krvi po telesu. Tudi dihanje je bolj pospešeno, saj nosečnica potrebuje več kisika, ki je namenjen 
tudi otroku. Nosečnost traja 9 mesecev oziroma 40 tednov, ki jih razdelimo na tri trimesečja. 
Prvo trimesečje traja 12 tednov in spremembe še niso tako izrazite, čeprav se v tem obdobju že 
izoblikujejo otrokovi najpomembnejši organi. Drugo trimesečje traja od 13. do 25. tedna in so 
spremembe telesa že vidne, prav tako pa lahko nosečnica že začuti otrokovo gibanje. Zadnje 
trimesečje nastopi od 26. tedna dalje in traja vse do poroda (Lees, Reynolds in McCartan, 1999). 
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1.1.1.  Značilnosti anatomskih in fizioloških sprememb v zadnjem trimesečju 
 
Vznemirjenje prvih mesecev nosečnosti se proti koncu spremeni v nepotrpežljivo željo, da bi 
končno videli otroka. V zadnjem obdobju nosečnosti se telo širi, poveča se utrujenost in 
ženskam zmanjkuje sape. Telo nosečnice se v tem obdobju zelo spreminja, saj otrok raste in 
pritiska na rebra. Pospeši se dihanje, vezi  v bokih in maternici pa se raztegnejo. Iz prsnih 
bradavic že izteka mlezivo, lahko pa se začnejo tudi lažni popadki. Dotok krvi v maternico je 
desetkrat večji kot je bil pred spočetjem. Zadnje trimesečje traja od 26. tedna in do poroda. 
Delimo ga na 7., 8. in 9. mesec nosečnosti (Lees, Reynolds in McCartan ,1999). 
 
 
Slika 1. Spremembe v zadnjem trimesečju (Lees, Reynolds in McCartan, 1999). 
 
 
1.1.1.1 Sedmi mesec nosečnosti 
 
Razvoj otroka 
Otrok v sedmem mesecu že odpira in zapira veke in ima redne intervale spanja ter zbujanja.  
Jetra, možgani in pljuča še vedno rastejo ter bodo kmalu dosegli svojo pravilno obliko. Tudi 
glava otroka raste in se prilagaja večjim možganom. Materina protitelesa se prenesejo na otroka, 
da bi ga zaščitila in okrepila njegov imunski sistem. Nadledvične žleze otroka proizvajajo 
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estriol, ki spodbuja proizvodnjo prolaktina in s tem spodbuja proizvodnjo mleka (Layyous, 
b.d.). 
V začetku 7. meseca je otročiček dolg 35 cm od glave do peta in tehta približno 1 kilogram. 
Premer glavice je približno 7,5 cm. Ob koncu 7. meseca je  otrok dolg 37 cm od glave do peta 
in tehta približno 1,5 kg. Premer glavice je 8,2 cm (Delahaye, 2008). 
Sedanja telesna teža otroka v tem obdobju je dosegla približno tretjino njegove teže ob porodu. 
V tem mesecu se nadaljuje mielinizacija živcev, ki pa je zadnja stopnja zorenja možganov in 
traja skoraj 20 let. Pri dečku se moda spustijo v modnik, pri deklicah pa se razvijejo prvotne 
spolne celice ogoniji. Dihalni gibi otroka so sedaj usklajeni, vzdržuje pa se tudi notranja 
temperatura telesa (Delahaye, 2008). 
 
Razvoj matere 
Matere v 27. tednu najpogosteje pridobijo 400 g telesne teže, 60 % na račun dojenčka in 40 % 
na račun prirastka materine telesne teže. Organi v telesu matere, razen jeter se povečajo. 
Prostornina krvi se je povečala in hitreje kroži po telesu, prav tako se je povečalo bitje srca, ki  
je hitrejše za kar 12 utripov na minuto. Na sredini trebuha nastane temna navpična črta, ki 
poteka od popka do sramnice. Maternica se še bolj poveča in se v tem obdobju nahaja približno 
4-5 cm nad popkom. Zaradi hormona prolaktina v dojkah nastaja kolostrum, prav tako pa 
prolaktin  vpliva na izločanje mleziva iz dojk (Delahaye, 2008). 
 
 
1.1.1.2 Osmi mesec nosečnosti 
 
Razvoj otroka 
V tem obdobju prične otrok pospešeno rasti, prav tako pa je zelo povečano njegovo gibanje.  V 
tem obdobju se otroku izoblikujejo nohti na rokah in nogah ter pravi lasje na glavi. Okostje 
otroka se razvija in utrjuje. Glava dojenčka je v tem obdobju že obrnjena navzdol, saj to 
omogoča večjo količino krvi v možganih in s tem večjo možnost razvoja. Z glavo obrnjeno 
navzdol se otrok že pripravlja na porod. Otrok lahko v tem obdobju diha s svojimi pljuči, 
možgani pa že učinkovito delujejo. V zadnjih dveh mesecih otrok pridobi polovico telesne teže, 
ki jo bo imel ob rojstvu ( Layyous, b.d.). 
V začetku 8. meseca je otročiček dolg 39 cm od glave do peta in tehta približno 1,7 kg. Ob 
koncu 8. meseca je  otrok dolg 43 cm od glave do peta in tehta približno 2,2 kg. V tem obdobju 
zvočni dražljaji že izzovejo gibanje otroka in pospešen srčni utrip, kar pa lahko opazimo s 
pomočjo ultrazvoka. Dojenček pogoltne veliko amnijske tekočine in posledično veliko mokri. 
Mekonij se nahaja v amnijski tekočini in je sestavljen iz ostankov celic in maščevja amnijske 
tekočine, sluzi in žolča. To je zelenkasta ali črnkasta snov, ki jo otrok po rojstvu po naravni poti 
izloči. Prisotnost prevelike količine mekonija je slab znak za otroka, zato se zdravnik pogosto 
odloči, da sproži porod. Otrokovo telo se spreminja in postaja vse bolj zaobljeno. Ker se pod 
kožo že nalaga maščevje, posledično večina njegovih gub izgine (Delahaye, 2008). 
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Razvoj matere 
Raven kalcija v otrokovi krvi je nekoliko višja kot v materini krvi, saj se le ta prenaša od matere 
k otroku v zelo velikih količinah. Otrok potrebuje kalcij za podaljševanje in debeljenje kosti, 
zato je potrebno, da mati poskrbi za zadostno uživanje kalcija. Maternica se med nosečnostjo 
poveča in sedaj tehta že 1kg več kot pred nosečnostjo. Tudi volumen maternice se poveča vsaj 
za 500 krat. Povečana maternica s svojo prostornino dvigne prepono in jo pritisne ob rob 
prsnega koša, kar povzroča hitro in oteženo dihanje matere. Koža na trebuhu je zelo napeta, 
popek pa sploščen (Delahaye, 2008). 
 
 
1.1.1.3 Deveti mesec nosečnosti 
 
Razvoj otroka 
V zadnjem mesecu nosečnosti se lahko gibanje otroka upočasni, ker je v maternici premalo 
prostora. Otrok se pomakne nižje v medenični predel, saj se tako pripravlja na porod. Telesne 
maščobe pri otroku je v  začetku 9. meseca približno 8 %, v naslednjih treh tednih pa se poveča 
na 15 %. Otrokova glava je že polna las, organi pa so v tem obdobju že zreli. Obseg trebuha je 
enak obsegu glave, nohti pa so oblikovani in so že dosegli konec prstov. Črevo je polno 
mekonija (Layyous, b.d.). 
V začetku 9. meseca je otročiček dolg 45 cm od glave do peta in tehta približno 2,4 kg. Ob 
koncu 9. meseca je  otrok dolg 50 cm od glave do peta in tehta približno 3,3 kg. Otrok je obrnjen 
navzdol, roke ima sklenjene, noge pa skrčene in obrnjene navzgor. V zadnjem mesecu otrok 
izloča 25-30 ml urina na uro, ki se izteka v amnijsko tekočino. Zaradi povečanega podkožnega 
maščevja, koža otroka ni več nagubana. Puh, ki je pokrival celotno telo otroka, sedaj odpade, 
sirasta maz pa se prične luščiti in plavati v amnijski tekočini. Možgani so ob rojstvu najbolj 
razvit organ, njihov razvoj pa se nadaljuje do 20. leta. Posteljica v premeru meri 20 cm, debela 
je 3 cm in tehta približno 500 g. Po rojstvu postane otrok oseba, ki je sposobna samostojnega 
življenja. Vzpostavi se povezava med srcem in pljuči. Jetra ne tvorijo več krvničk, ampak to 
nalogo prevzame kostni mozeg (Delahaye, 2008). 
 
Razvoj matere 
V zadnjem mesecu mati občuti vse večje bolečine, ki so posledica širjenja medenice in  sklepov, 
saj se le ti pripravljajo na porod. Za to obdobje so značilne bolečine v sklepih, hrbtenici in 
močno raztegnjene vezi. Dojenček se spušča v medenico, kar pa povzroča vse večje občutenje 
teže v spodnjem delu trebuha (Delahaye, 2008). 
V zadnjem mesecu se telo nosečnice še bolj razširi, obraz postaja okrogel, stegna in zadnjica 
pa postanejo še bolj polna maščevja. Za to obdobje je značilno tudi otekanje stopal in gležnjev. 
Ženske v zadnjem mesecu težko spijo in se gibljejo ter so zelo utrujene. Pogosti so tudi krči v 
mišicah. V zadnjem mesecu se ženska psihično pripravlja na sam porod in prihod novega 
družinskega člana (Lees, Reynolds in McCartan, 1999). 
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1.2. ŠPORTNA DEJAVNOST V NOSEČNOSTI 
 
Po navedbi Berginc in Šormaz (2000) je nosečnost stanje, ki bi ga morala ženska kar se da 
aktivno duševno in telesno doživljati. Po njunem mnenju bi se bilo zmotno prepustiti lenarjenju, 
saj bi se bilo potrebno spoprijeti z vsemi spremembami in nevšečnostmi ter se z veseljem 
pripraviti na prihod novega člana. 
Športno dejavnost naj nosečnica prilagodi spremembam, ki jih doživlja, saj ima lahko vsako 
pretiravanje v tem obdobju nezaželene posledice (Švarc-Urbančič in Videmšek , 1997). 
Telesna dejavnost je v današnjem času eden izmed najbolj pomembnih dejavnikov zdravega 
načina življenja. Tudi v obdobju nosečnosti je gibalna dejavnost zelo priporočljiva, saj s 
primerno vrsto, količino in intenzivnostjo vadbe lahko dosežemo številne pozitivne učinke. Po 
navedbi Berginc in Šormaz (2000) ima telesna dejavnost v nosečnosti zelo velik pomen, saj je 
porod zelo naporno delo in moramo biti nanj dobro pripravljeni. Pri porodu potrebujemo mišice, 
ki jih moramo okrepiti, da bodo hitreje in z manj napora opravljale svoje delo. Tako bomo tudi 
lažje prenašali nosečnost in vse spremembe, ki nastanejo v telesu. 
Redna in pravilna telesna dejavnost pozitivno učinkuje na telo nosečnice in njenega ploda. Ob 
redni telesni aktivnosti se izboljša delovanje srca, dihalnih mišic in prezračevanje pljuč ter 
njihova prepustnost za kisik. Razširijo in razvejajo se krvne žile, kar posledično pomeni tudi 
boljši obtok po celotnem telesu. Poveča se količina krvi, hemoglobina in dihalnih encimov. 
Mišice postanejo močnejše in prožnejše, sklepi pa bolj gibljivi. Telesna dejavnost tudi 
nevtralizira neugodno delovanje nekaterih snovi, ki nastajajo zaradi stresa (Berginc in Šormaz, 
2000). 
Skozi raziskave so potrdili, da športna dejavnost in zdrave prehranjevalne navade ugodno 
vplivajo na počutje in izid nosečnosti. Prav tako so ugotovili, da so nosečnice telesno aktivne 
predvsem zaradi dobrega počutja in želje po zdravem načinu življenja (Podlesnik Fetih, 2009). 
 
Pri določanju tipa, količine in intenzivnosti za športno dejavnost nosečnice, je potrebno 
upoštevati počutje in spremembe, ki ji doživlja mati. Matere in otroka med vadbo ne smemo 
izpostavljati tveganju. Zaradi pomanjkanja dokazov in raziskav na tem področju, so 
strokovnjaki pri nasvetih zelo previdni. Določiti je potrebno spodnjo mejo količine in 
intenzivnosti, ki še lahko povzročita pozitivne učinke. Potrebno je, da nosečnica posluša svoje 
telo in si tako sama postavi meje. S trajanjem in intenzivnostjo lahko opredelimo količino 
telesne dejavnosti (Švarc-Urbančič in Videmšek , 1997). 
 
 
1.2.1. Cilji vadbe za nosečnice 
 
Po navedbah Mlakar, Videmšek, Bokal, Žgur in Šćepanović (2011) so cilji vadbe za 
nosečnice: 
 Nadzorovano naraščanje telesne teže 
 Zmanjšanje nosečniških težav (krči, otekanje, tesnoba, nespečnost, bolečine,…) 
 Vzdrževanje primerne telesne pripravljenosti 
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 Izboljšanje ravnotežja, koordinacije, telesne drže 
 Izboljšanje cirkulacije in znižanje diastoličnega krvnega tlaka 
 Izboljšanje nevrološkega razvoja otroka 
 Izboljšana rast posteljice in ploda 
 Manj možnosti za težave med porodom 
 Hitrejše okrevanje po porodu 
 Vzpostavljanje pozitivnega odnosa do telesa in razvijanje zdravega življenjskega sloga 
 
 
1.2.2. Tip vadbe 
 
Za razvoj in ohranjanje telesne pripravljenosti nosečnice je primerna tako aerobna vadba, kot 
vadba za moč. Aerobna vadba lahko vključuje katerekoli dejavnosti, ki vključujejo velike 
mišične skupine in jih uporabljajo v kontinuiranem ritmu, kot so hoja, pohodništvo, tek, 
aerobika, plavanje, kolesarjenje, ples, tek na smučeh,.. Predvsem zato, ker je intenzivnost  
potrebno natančno določiti, sta še posebej koristna hoja in kolesarjenje na stacionarnem kolesu. 
Znanstveno ni dokazano, da nosečnice nebi smele sodelovati v teh aktivnostih, čeprav nekatere 
predstavljajo večje tveganje kot druge. Med tvegane dejavnosti spadajo predvsem potapljanje, 
tenis in smučanje (Artal in O’Toole, 2003). 
 
Poleg aerobnih dejavnosti, pa je za nosečnice priporočljiva tudi vadba za moč. O pomenu vadbe 
za moč med nosečnostjo je zelo malo informacij, vendar pa so dokazali, da so za nosečnice 
primerne lažje uteži in večje število ponovitev. Izometrične ali težke ponovitve so za nosečnico 
neprimerne, saj je med nosečnostjo povečana ohlapnost vezi in ligamentov (Artal in O’Toole, 
2003). Vadba na napravah oziroma trenažerjih, ki omogočajo obremenitev točno določene 
mišične skupine, je zelo primerna za nosečnice, saj omogoča tudi dokaj natančno določitev 
intenzivnosti vadbe. Raziskave so dokazale, da ženskam v nosečnosti upade moč zgornjih in 
spodnjih udov, zato je potrebno pazljivo izbirati težo bremena pri vadbi (Videmšek idr., 2015). 
 
 
1.2.3. Intenzivnost 
 
Določanje intenzivnosti v nosečnosti je zelo pomembno, saj lahko prenaporna vadba škoduje 
nosečnici in njenemu plodu. Eden od znakov, da je vadba prenaporna je zadihanost in 
nezmožnost pogovora med vadbo. Najbolj primerna je nizka in srednja intenzivnost vadbe med 
katero je nosečnica sposobna normalnega pogovora (Švarc-Urbančič in Videmšek , 1997).  
Intenzivnost lahko natančneje določimo s številom srčnih utripov na minuto. Po priporočilih je 
primerna intenzivnost za noseče ženske pri 60-70% maksimalnega srčnega utripa oziroma pri 
50-60% maksimalnega privzema kisika. Ženske, ki so bile že pred nosečnostjo telesno aktivne 
in imajo zdravo nosečnost, naj bi bile sposobne vzdrževati visoko intenzivno vadbo, kot sta tek 
in aerobika tudi v nadaljevanju nosečnosti (Artal in O’Toole, 2003). 
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1.2.4. Trajanje in pogostost vadbe 
 
Vadbena enota je sestavljena iz začetnega, glavnega in zaključnega dela. Začetni del vključuje 
ustrezno ogrevanje, ki naj bi trajalo minimalno 5 minut in s katerim naj bi dvignili telesno 
temperaturo vadečega ter aktivirali večje mišične skupine (Videmšek idr., 2015). Priporočilo 
za trajanje aerobnega oziroma glavnega dela vadbe je od 15 do 20 minut. Pri tem vzdržujemo 
srčni utrip v varnostnem območju (Švarc-Urbančič in Videmšek , 1997). Vadba lahko v celoti 
traja od 30 do 60 minut (Videmšek idr., 2015). 
Ženske, ki pred nosečnostjo niso bile telesno aktivne bi morale začeti s postopno vadbo, ki bi 
trajala 15 minut in bi jo izvajale trikrat tedensko. Kasneje bi glede na njihovo stopnjo 
pripravljenosti in stanje nosečnice lahko povečali količino na 30 minut vadbe po štirikrat na 
teden. Ženske, ki so bile že pred nosečnostjo športno aktivne, bi potrebovale individualno 
obravnavo za določitev količine treninga (Nascimento, Surita in Cecatti, 2012).  
Pri daljšem trajanju telesne aktivnosti ( nad 45 minut) lahko pride do težav s termoregulacijo in 
energetskim ravnotežjem. Če se to poruši lahko negativno vpliva na nosečnico in njen plod. Po 
priporočilih je za zdravo in dobro počutje nosečnice potrebno 30 minut telesne aktivnosti vsak 
dan v tednu (Artal in O’Toole, 2003). 
 
 
1.3. NEVARNOSTI IN KONTRAINDIKACIJE ZA PREKINITEV ŠPORTNE 
DEJAVNOSTI MED NOSEČNOSTJO 
 
Čeprav ima telesna dejavnost številne pozitivne učinke, pa ni vedno primerna za vse nosečnice. 
Ženske se pred nosečnostjo ukvarjajo z različnimi športi in so zato različno telesno pripravljene, 
kar pa posledično vpliva tudi na njihovo vrsto in intenzivnost vadbe med nosečnostjo. Ženske, 
ki že pred nosečnostjo niso bile telesno aktivne, se najverjetneje tudi v nosečnosti ne bodo 
odločile za vadbo. Za občasno športno dejavne ženske so priporočljive dejavnosti, ki ne 
obremenjujejo sklepov, kot so plavanje, kolesarjenje na sobnem kolesu,.. Športno dejavne 
ženske lahko nadaljujejo z vadbo, ki so jo opravljale že pred nosečnostjo, vendar se morajo prej 
posvetovati s strokovnjakom. Pomembno je, da ne izvajajo visoko intenzivne vadbe, saj le ta 
lahko povzroči veliko škode nosečnici in njenemu plodu. Eden glavnih kazalcev plodovega 
počutja je njegovo gibanje med vadbo, saj se ob pomanjkanju kisika njegova dejavnost zmanjša. 
Pri blagi do zmerno intenzivni dejavnosti pa se gibanje ploda začasno poveča, kar kaže na 
njegovo dobro počutje (Mlakar, Videmšek, Bokal, Žgur, Šćepanović, 2011). 
Švarc-Urbančič in Videmšek (1997) sta poudarila, da je zelo pomembno, da se nosečnica pred 
začetkom ukvarjanja s športno dejavnostjo posvetuje s svojim ginekologom in mu predstavi 
svoj način treningov. Pomembno je, da nosečnice upoštevajo navodila in se izogibajo vsem 
neprimernim situacijam, ki bi jim lahko škodovale. Vadeče naj bi se izogibale balističnim 
gimnastičnim vajam in vadbi v vročem ter vlažnem vremenu. Poskrbeti morajo, da je podlaga 
za vadbo rahlo oblazinjena, ker jim s tem omogoča tudi nedrsečo oporo. Pred začetkom vadbe 
morajo poskrbeti za ustrezno ogrevanje, po končani vadbi pa za ohlajanje, raztezanje in 
sproščanje. Poskrbeti morajo tudi za zadostno preskrbo s tekočino, da preprečijo morebitno 
dehidracijo. Ob pojavu nenavadnih simptomov je potrebno športno dejavnostjo prekiniti. 
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Po navedbah Švarc-Urbančič in Videmšek (1997) so kontraindicirane vaje v nosečnosti: 
 Vaje, ki zahtevajo ležanje na hrbtu več kot eno minuto 
 Vaje, ki zahtevajo maksimalne amplitude gibanja 
 Vaje, ki povzročajo uleknjenje v križu in s tem povečujejo ledveno krivino 
 Vaje, ki zahtevajo, da dvigujemo obe nogi hkrati 
 Dviganje iz leže na hrbtu v sed 
 Skakanje, guganje, suvanje,.. 
 Vaje, ki zahtevajo hitre spremembe smeri in dobro ravnotežje 
Poznamo absolutne in relativne kontraindikacije, kot tudi znake, pri katerih je potrebno vadbo 
v nosečnosti takoj prekiniti. Poznavanje le teh je zelo pomembno za nosečnice in za izvajalce 
vadbe, ki je namenjena nosečnicam. Absolutne kontraindikacije so obolenja, pri katerih se 
nosečnica ne sme ukvarjati s športno dejavnostjo oziroma jo mora prilagoditi. V primeru, da 
nosečnica opazi katero izmed spodaj navedenih kontraindikacij je potrebno, da se o gibalni 
dejavnosti posvetuje z zdravnikom in ginekologom (Videmšek idr., 2015). 
Absolutne kontraindikacije: srčno-žilne bolezni, pljučne bolezni, nepopolni maternični 
vrat/njegova slabost, večplodna nosečnost, dolgotrajne krvavitve iz nožnice, visok krvni 
tlak/hipertenzija, predležeča posteljica po 26. tednu nosečnosti, nevarnost prezgodnjega poroda, 
odtekanje plodovnice (Artal in O’Toole, 2003). 
Relativne kontraindikacije: anemija (slabokrvnost), neenakomerna srčna aritmija pri materi, 
kronični bronhitis, ekstremna debelost, premajhna telesna teža, slabo nadzorovan diabetes tipa 
I, ortopedske omejitve, izrazit sedeč način življenja, slabo nadzorovane krvavitve, bolezni 
ščitnice, hipertenzija, pretirano kajenje, zastoj plodovne rasti (Artal in O’Toole, 2003). 
Opozorilni znaki za prekinitev športne dejavnost v nosečnosti: vaginalna krvavitev, omotičnost, 
slabost, glavobol, bolečina v prsnem košu, mišična slabost, bolečine ali otekline večjega dela 
telesa, zmanjšanje gibanje ploda, uhajanje plodovnice (Artal in O’Toole, 2003). 
 
 
1.4. OSNOVNA PRIPOROČILA ZA ŠPORTNO DEJAVNOST V ZADNJEM 
TRIMESEČJU 
 
Nosečnica je do zadnjega trimesečja prestala že številne spremembe svojega telesa. Izkusila je 
prve čustvene spremembe, ki so se pojavile zaradi posledic proizvajanja številnih hormonov. 
Nosečnicam se v prvih dveh trimesečjih spremenijo prsi, poveča in razvije se trebuh v katerem 
raste otrok. Čeprav je nosečnica prestala že veliko sprememb, jih v zadnjem trimesečju nastane 
še kar nekaj. 
V zadnjem trimesečju nosečnica potrebuje veliko več počitka in sprostitve, da bi se izognila 
stresu in njegovim posledicam. Vendar to ne pomeni, da mora zato ostati neaktivna. 
Strokovnjaki priporočajo, da nosečnica aktivno preživi tudi zadnje mesece pred porodom. 
Dokazano je, da je zmerno in nizko intenzivna vadba primerna tudi za obdobje zadnjega 
trimesečja nosečnosti, ampak le v primeru, da ni nevarnosti za prezgodnji porod. V zadnjih 
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mesecih priporočajo predvsem aktivnosti kot so hoja, plavanje, joga, pilates. Te aktivnosti so 
odličen način za ohranjanje vitalnosti in zdravja nosečnice (What to Expect, 2017). 
 
Nasveti za vadbo: 
 Potrebno je popiti veliko vode, da se izognemo dehidraciji 
 Aktivnosti je potrebno izvajati glede na svoje zmožnosti in počutje 
 Potrebno je poslušati svoje telo in v primeru slabega počutja vadbo prekiniti 
 Previdnost in varnost sta v telovadnici na prvem mestu 
 Izogibamo se nevarnim in kontaktnim športom 
 Vadba v vročem in vlažnem okolju ter na visoki nadmorski višini je prepovedana 
 Zasuki, obrati in hitre spremembe smeri niso priporočljive 
 Po 16. tednu nosečnosti se izogibamo daljšemu ležanju na hrbtni strani telesa 
 Vadbo, ki nam povzroča kakršnokoli bolečino je potrebno takoj prekiniti 
 Priporočeno je, da se nosečnice udeležujejo vadbe, ki je specifična za njihovo stanje in 
je pod strokovnim nadzorom (Fit for pregnacy, 2017). 
 
Telesna dejavnost v zadnjem trimesečju je varna, če nosečnost poteka brez zapletov in ima 
nosečnica dovolj energije, motivacije in volje. Za nosečnico v zadnjem trimesečju so ugotovili, 
da je največja težava gibanje, ki je oteženo in počasno. V zadnjem trimesečju najbolj 
priporočajo izvajanje nezahtevnega razgibavanja, kot sta hoja in plavanje. Pomembno je, da 
nosečnica posluša svoje telo in v primeru utrujenosti počiva. V tem obdobju odsvetujejo 
dvigovanje težkih bremen (Lees, Reynolds in McCartan, 1999). 
 
 
1.5. PILATES 
 
Pilates je čudovita in učinkovita telesna vadba, s katero lahko utrdimo, oblikujemo in sprostimo 
svoje telo. Vadbeni program je sestavljen iz vadbenega dela na tleh in iz vadbe na posebnih 
orodjih. Značilnosti in posebnosti izbrane vadbe so mehki gibi, osredotočenost in naravno 
globoko dihanje. S pilatesom lahko izboljšamo svojo telesno držo in okrepimo zavedanje o 
lastnem telesu (Korte, 2005). 
Vadba je nastala v 30. letih 20. stoletja in se imenuje po njegovemu začetniku Josephu 
Hubertusu Pilatesu (Bučar Pajek, 2015). Joseph je pilates opisal kot popolno usklajenost 
razuma, telesa in duha. Za pravilno izvajanje njegovih vaj je potrebna pozornost, ki je 
usmerjena na gibanje, ki ga izvajamo. Vse to vodi k sposobnosti popolnega nadzora nad telesom 
(Stewart, 2006).  
Namen pilatesa je pridobiti naravno mišično ravnovesje v telesu posameznika. Skrajšane mišice 
med vadbo zavestno raztegujemo, nasproti ležeče mišice pa okrepimo. Tako skrajšane kakor 
raztegnjene mišice v nadaljevanju vadbe pridobijo dolžino in moč. Mišice, ki so dolge in vitke 
so manj dovzetne za poškodbe in omogočajo sklepom bolj svobodno gibanje (Korte in 
Marckhgott, 2008). 
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1.5.1. Učinki pilatesa 
 
Strokovnjaki so potrdili, da pilates pozitivno učinkuje na fiziološko in psihološko delovanje 
človeka. Rezultati študije so dokazali, da je pilates učinkovito sredstvo za izboljšanje 
življenjskega zadovoljstva, fizične samopodobe in zdravstvenega stanja človeka (Cruz-
Ferreiraa idr., 2011). Raziskave so dokazale, da pilates vadba pozitivno vpliva na moč mišic 
trupa (trebušne mišice in mišice v ledvenem predelu), vzdržljivost trebušnih mišic in na 
gibljivost hrbtenice. Nadaljnje raziskave pa navajajo zmanjšane bolečine v križu in pa močno 
izboljšano dinamično ravnotežje po redni vadbi pilatesa. (Stewart, 2006). 
Po navedbah Korte in Marckhgott (2008) so učinki pilatesa: 
 Sprememba telesa  in njegovega občutenja 
 Vzpostavitev mišičnega ravnovesja, utrditev telesa, preoblikovanje problematičnih 
delov (trebuh, stegna, zadnjica) 
 Izboljšanje delovanja in gibljivosti sklepov 
 Zmanjšanje bolečin zaradi nepravilne drže 
 Izboljšanje moči in vzdržljivosti telesa 
 Intenzivnejše dojemanje lastnega telesa 
 Izboljšana telesna drža 
 Bolj sproščeno in globoko dihanje 
 Zmanjšanje stresa in izboljšano duševno ravnovesje 
 
 
1.5.2. Načela pilates vadbe 
 
Načelo pravilnega dihanja 
Pri pilatesu je zelo pomemben ritem dihanja, zato so vaje zasnovane tako, da je gibanje 
usklajeno z globokim in temeljitim dihanjem. Za vsako vajo so točno določena navodila 
pravilnega dihanja med izvedbo vaje (Stewart, 2006). Pri pilatesu spodbujamo predvsem 
torakalno dihanje, kjer se osredotočimo predvsem na razširitev prsnega koša v stran, ki je 
pogosto zanemarjeno področje. Dihanje napolni kri s kisikom in jo oksigenira. Med vdihom in 
izdihom zavestno aktiviramo trebušne mišice, ki nam omogočajo stabilnost med samo izvedbo 
vaje (Bučar Pajek, 2015). 
 
Načelo natančnosti postavitve telesa 
Pri natančnosti postavitve telesa smo osredotočeni predvsem na postavitev medenice, prsnega 
koša, glave in na stabilizacijo lopatic. V nevtralnem položaju je ledvena hrbtenica rahlo 
konveksna naprej (normalna lordoza). Položaj odtisa pa pomeni rahel nagib medenice nazaj, 
skupaj z rahlim upogibom ledvenega dela hrbtenice. To predstavlja najstabilnejši položaj v leži 
na hrbtu, saj mora trikotnik med točkama asis in sramno kostjo ležati vzporedno s tlemi. Pri 
postavitvi prsnega koša moramo pozornost preusmeriti tako, da se med gibanjem spodnja rebra 
ne dvigajo naprej oziroma navzgor. Tudi stabilizacija lopatic je pomembna, saj v nasprotnem 
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primeru tvegamo preobremenjenost mišice trapezius in ostalih mišic ramenskega obroča ter 
vratu (Bučar Pajek, 2015). 
 
Načelo koncentracije 
Joseph Pilates je zbranost razumel kot zavestno izvajanje giba in miselni nadzor med izvedbo 
vaje (Korte, 2006). Pri pilatesu bolj poudarjamo kvaliteto kot kvantiteto, zato se pri vadbi bolj 
osredotočimo na način izvedbe vaje in manj na število ponovitev vaje. Pomembno je tudi 
dejstvo, da gib sprva naredimo v možganih in šele nato v mišici (Bučar Pajek, 2015). Pozornost 
poskušamo usmeriti na naše gibanje in šele takrat začnemo spoznavati, kako lahko zavestno in 
z mislijo nadzorujemo naše mišice. Če se naša koncentracija poslabša, se posledično zmanjšata 
tudi intenzivnost in učinek vadbe (Stewart, 2006). 
 
Načelo nadzora centra telesa 
Delovanje središča telesa je bistvo pilatesa in ima različne interpretacije. Gre predvsem za 
aktivacijo stabilizatorjev trupa, s katero zmanjšamo pritisk na hrbtenico in jo razbremenimo. 
Aktivacijo dosežemo s pomočjo dihanja in različnih tehnik vizualizacije (Bučar Pajek, 2015). 
Center telesa tvorijo mišice trebuha, zadnjice, notranjega dela stegen in spodnjega dela hrbta 
(Stewart, 2006). 
 
Načelo nadzora 
Nadzor nad telesom je pri pilatesu zelo pomemben, saj ob natančni in pozorni izvedbi naredimo 
veliko več, prav tako pa hitreje napredujemo in zmanjšamo možnost za poškodbe (Stewart, 
2006). Pri izvedbi posameznih vaj mora posameznik natančno poznati, kje v prostoru se med 
izvedbo vaje nahaja njegovo telo. Težavnostna stopnja vaje mora biti prilagojena posamezniku, 
da le ta ne izgubi nadzora položajev in gibanja (Bučar Pajek, 2015). 
 
Načelo tekočega gibanja 
Vaje se izvajajo brez daljših prekinitev, zato delujejo mišice in kosti zelo učinkovito. Zaradi 
neprekinjenega zaporedja gibov se poveča pretok energije v telesu, prav tako pa se izognemo 
poškodbam, ki jih lahko povzročijo nenadni in sunkoviti gibi (Korte, 2006).  
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1.6. PREDSTAVITEV PRIPOMOČKA »MALA PILATES ŽOGA« 
 
 
Slika 2. Mala pilates žoga. 
 
Mala pilates žoga je eden izmed pripomočkov, ki jih lahko uporabljamo pri vadbi pilatesa. Žoge 
so mehke in trpežne ter omogočajo raznolike in zabavne vaje. S pripomočkom lahko povečamo 
intenzivnost vadbe in se izognemo monotonosti vadbenih ur. Žoge so priporočljive za 
nosečnice, ljudi vseh starosti in mamice po porodu. Poznamo žoge različnih materialov, barv 
in dimenzij. 
Mala pilates žoga je narejena iz trpežnega in mehkega materiala, ki omogoča tudi večje 
obremenitve. Dimenzije oziroma premeri žog se razlikujejo in so v povprečju od 20 do 30 cm. 
V diplomski nalogi je bila uporabljena mala terapevtska žoga premera 26 cm. 
 
 
1.7. ZGRADBA VADBENE ENOTE 
 
Vadbena enota je sestavljena iz pripravljalnega, glavnega in zaključnega dela vadbene ure. 
Začetni del vadbene enote je namenjen ogrevanju vadečih. Telo vadečega poizkušamo pripeljati 
na takšno raven delovanja mišičnega, srčno-žilnega, dihalnega in živčnega sistema, ki je 
potreben, da intenzivno pričnemo z izvajanjem glavnega dela vadbene enote (Pori, Pori in 
Vidič, 2013). V pripravljalnem delu pri vadbi pilatesa izvajamo ogrevalne vaje kot so: vaje 
dihanja, postavitve medenice, sprostitve kolkov, mobilizacija hrbtenice, mobilizacija lopatic ter 
vaje za vratni del hrbtenice. Glavni del je vsebina s katero naj bi dosegli želene učinke vadbe. 
Strmimo h splošnim ciljem pilatesa, ki smo si jih zastavili za določeno vadbeno enoto (Bučar 
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Pajek, 2015). Na koncu vadbene enote je obvezen zaključni del, ki je namenjen sproščanju in 
raztezanju vadečih. Z raztezanjem želimo obremenjene mišice sprostiti in povzročiti, da čim 
hitreje izločijo presnovne produkte. S sproščanjem zmanjšamo tudi mišično napetost (Pori, Pori 
in Vidič, 2013). Pri pilatesu lahko v zaključku izvedemo raztezne pilates vaje za obremenjene 
mišične skupine in za dokončno umiritev uporabimo različne tehnike dihanja, ki nam 
omogočajo doseči stanje popolne sprostitve (Bučar Pajek, 2015). Pri nosečnicah lahko v 
zaključku dodamo tudi vaje za mišice medeničnega dna in ozaveščanje globokih stabilizatorjev. 
V zadnjem trimesečju se zaradi mehkejših tkiv in veziv izogibamo pretiranim raztezanjem.  
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2 PROGRAM PILATES VADBE 
 
V programu pilates vadbe z žogo za nosečnice v zadnjem trimesečju smo predstavili športni 
pripomoček in pripravili sklop vaj, ki so primerne za izbrano skupino. Sklop vaj je sestavljen 
iz petih ogrevalnih, enajstih krepilnih in treh vaj za umirjanje. Vajam v zaključnem delu pogosto 
dodamo tudi vaje za krepitev medeničnega dna. 
 
 
2.1 VAJE ZA OGREVANJE 
 
1. Dihanje v sedu raznožno 
 
 
Začetni položaj: Sed raznožno, dorzalna fleksija, priročenje skrčno dol, dlani na žogi, trup je 
vzravnan. 
Potek gibanja: Z vdihom razširimo spodnji del prsnega koša v vseh treh smereh ( naprej, nazaj, 
vstran), izogibamo se napetosti v vrtanih mišicah in dvigovanju ramen med samim vdihom. Z 
izdihom soročno potisnemo žogo ob podlago. Ob izdihu se osredotočimo tudi na aktivacijo 
mišic medeničnega dna. 
 
 
 
 
 
 
 
Slika 3. Dihanje v sedu raznožno. 
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2. Protrakcija (odmik) in retrakcija (primik) lopatic v kleku 
 
 
 
Začetni položaj: Klek, predročenje, plantarna fleksija, žoga med rokama, trup je vzravnan, 
ramena so sproščena, pogled je usmerjen naprej. 
Potek gibanja: Z vdihom izvedemo odmik lopatic od hrbtenice, z izdihom pa primik oziroma 
stisk lopatic k hrbtenici. 
 
 
3. Zasuk hrbtenice v leži bočno 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Slika 4. Odmik in primik lopatic v kleku 
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Začetni položaj: Leža bočno, prednožno upognjeno, predročenje, plantarna fleksija, žogo 
držimo z zgornjo roko. 
Potek gibanja: Ob vdihu z zgornjo roko primemo žogo in jo odročimo. Z izdihom roka potuje 
do rahlega zaročenja, pogled pa ves čas sledi roki vse do končnega položaja. V tem položaju še 
enkrat globoko vdihnemo in izdihnemo. Ob vdihu roka potuje nazaj do odročenja in z izdihom 
nazaj do začetnega položaja oziroma predročenja.  
 
 
4. Kroženje z rokami v kleku 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Slika 5. Zasuk hrbtenice v leži bočno. 
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Začetni položaj: Klek, priročenje, plantarna fleksija, žoga v eni roki, trup je vzravnan, pogled 
je usmerjen naprej. 
Potek gibanja: Z vdihom potujemo preko predročenja do vzročenja, kjer žogo preprimemo v 
drugo roko. Ob izdihu roke potujejo preko odročenja nazaj v priročenje. 
 
 
5. Izteg nog v sedu skrčno  
 
 
 
 
 
  
 
 
Začetni položaj: Opora sedno zadaj, skrčeno, žoga med koleni, trup je v nevtralnem položaju. 
Potek gibanja: Ob vdihu pete drsijo po podlagi vse do iztegnitve. Z izdihom žogo stisnemo in 
aktiviramo mišice medeničnega dna, hkrati pa se noge vračajo v položaj prednoženje skrčeno. 
 
 
 
Slika 6. Kroženje z rokami v kleku. 
Slika 7. Izteg nog v sedu skrčno. 
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2.2 KREPILNE VAJE 
 
1. Stiski žoge 
 
 
 
 
 
 
                                            
 
 
 
 
 
 
 
 
Začetni položaj: Klek, predročenje skrčno, plantarna fleksija, žoga med rokama, trup je  
vzravnan, pogled je usmerjen naprej. 
Potek gibanja: Ob vzdihu z dlanmi stisnemo pilates žogo, ob izdihu pa popustimo in se 
kontrolirano vrnemo v začetni položaj. 
 
2. Zasuki trupa v sedu 
 
 
 
 
 
 
 
 
Slika 8. Stiski žoge. 
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Začetni položaj: Sed prenožno, odročenje, dorzalna fleksija, žoga med koleni.  
Potek gibanja: Z vdihom stisnemo žogo med koleni, nato skozi izdih aktiviramo mišice 
medeničnega dna in izvedemo tri kratke zasuke v desno. Z vdihom se zopet vrnemo v začetni 
položaj in stisnemo žogo, nato z izdihom izvedemo tri kratke zasuke v levo. Z vdihom se 
vrnemo v začetni položaj, stisnemo žogo in ponovimo. 
 
 
3. Stisk žoge v leži bočno 
 
 
 
 
 
 
Slika 9. Zasuki trupa v sedu. 
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Začetni položaj: Leža bočno, prednožno, upognjeno, žoga med koleni, plantarna fleksija. 
Spodnja roka je v predročenju skrčno in je položena pod glavo. Zgornja roka je v priročenju 
skrčno not in se pred prsmi z dlanmi dotika tal. 
Potek gibanja: Vdihnemo v začetnem položaju in nato s tremi kratkimi izdihi izvedemo tri stiske 
žoge, ki jih zadržimo. Z vdihom se vrnemo v začetni položaj. 
 
4. »Narobe skleca« (lažja izvedba) 
 
 
Začetni položaj: Opora sedno zadaj, skrčeno, raznožno, dorzalna fleksija, žoga je med koleni. 
Potek gibanja: Vdihnemo v začetnem položaju, nato z izdihom dvignemo medenico do opore 
ležno, skrčno zadaj. V tem položaju izvedemo vdih in se z izdihom spustimo nazaj v začetni 
položaj. 
 
 
 
 
 
Slika 10. Stisk žoge v leži bočno. 
Slika 11. Narobe skleca. 
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5. Dvig roke v opori klečno spredaj 
 
 
 
 
Začetni položaj: Opora klečno spredaj, dorzalna fleksija, nevtralni položaj, žoga v desni roki. 
Potek gibanja: Vdihnemo v začetnem položaju, z izdihom dvignemo roko z žogo do položaja 
vzročenja. V tem položaju vdihnemo in se z izdihom spustimo do začetnega položaja. Vajo nato 
izvedemo še z levo roko. 
 
6. Odmik kolka v leži bočno 
 
 
 
Začetni položaj: Leža bočno, prednožno, upognjeno, plantarna fleksija, žoga pod kolenom 
zgornje noge. Spodnja roka je v predročenju skrčno in je položena pod glavo. Zgornja roka je 
v priročenju skrčno not in se pred prsmi z dlanmi dotika tal.  
Potek gibajna: Z vdihom upognemo zgornjo nogo, nato z izdihom naredimo odmik zgornje 
noge do odnoženja, skrčeno ven. V tem položaju zopet vdihnemo, stisnemo žogo in se z 
izdihom spustimo do začetnega položaja. 
 
 
 
 
Slika 12. Dvig roke v opori klečno spredaj. 
Slika 13. Odmik kolka v leži bočno. 
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7. Opora klečno spredaj (mačka) 
 
 
 
Začetni položaj: Opora klečno spredaj na žogi, plantarna fleksija. Komolci so rahlo pokrčeni, 
ramena so potisnjena navzdol, lopatice pa so stabilizirane. 
Potek gibanja: Z vdihom potisnemo žogo ob podlago, nato pa med izdihom postopno uleknemo 
trup. Vdihnemo v uločenju in potisnemo žogo ob podlago ter se med postopnim izdihom 
vračamo v začetni položaj. 
 
8. Potisk žoge v opori ležno bočno 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Začetni položaj: Leža bočno, prednožno, upognjeno, plantarna fleksija. Spodnja roka je v 
predročenju skrčno in je položena pod glavo. Zgornja roka je rahlo pokrčena v predročenju.  
Slika 14. Opora klečno spredaj. 
Slika 15. Potisk žoge v leži bočno. 
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Potek gibanja: Vdihnemo  v začetnemu položaju in s tremi kratkimi izdihi izvedemo tri potiske 
žoge, ki jih zadržimo. Z vdihom se vrnemo v začetni položaj. 
 
9. Noženje v leži bočno 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Začetni položaj: Leža bočno, nevtralni položaj, dorzalna fleksija, žoga med stopali. Spodnja 
roka je v vzročenju in glava počiva na roki, zgornja roka pa je v položaju priročenje, skrčno not 
in se z dlanjo dotika tal.  
Potek gibanja: Vdihnemo v začetnem položaju, nato pa z izdihom dvignemo obe nogi in malo 
zadržimo. Z izdihom spustimo nogi v začetni položaj. 
 
10. Priteg kolena v leži bočno 
 
 
 
 
 
 
 
Slika 16. Noženje v leži bočno. 
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Začetni položaj: Leža bočno, prednožno, upognjeno, plantarna fleksija. Zgornja noga je v 
odnoženju, upognjeno ven. Žoga pod kolenom zgornje noge. Spodnja roka je v predročenju 
skrčno in je položena pod glavo, zgornja roka pa je v položaju priročenje, skrčno not in se z 
dlanjo dotika tal.  
Potek gibanja: Z vdihom stisnemo žogo v začetnem položaju, nato ob izdihu izvedemo rahel 
priteg kolena proti trupu. Z vdihom stisnemo žogo in se z izdihom spustimo v začetni položaj. 
 
11. Dvig v opori klečno spredaj (kocka) 
 
 
 
Začetni položaj: Opora klečno spredaj, dorzalna fleksija, žoga med koleni. 
Potek gibanja: Z vdihom v začetnem položaju stisnemo žogo med koleni, nato z izdihom 
dvignemo kolena 1 cm od podlage. Vdihnemo in stisnemo žogo v tem položaju ter se z izdihom 
spustimo nazaj v začetni položaj. 
 
 
 
 
Slika 17. Priteg kolena v leži bočno. 
Slika 18. Dvig v opori klečno spredaj. 
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2.3 VAJE ZA UMIRJANJE 
 
1. Razteg in sprostitev hrbtenice 
 
 
 
Začetni položaj: Sed raznožno, dorzalna fleksija, priročenje, skrčno dol, roke na žogi. 
Potek gibanja: V začetnem položaju vdihnemo in nato skozi izdih upognemo hrbtenico do 
predklona in zakotalimo žogico v smeri naprej. Razteg je minimalen, večji poudarek je na 
sprostitvi. 
 
2. Razteg in sprostitev ramenskega obroča 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Slika 19. Razteg hrbtenice. 
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Začetni položaj: Leža bočno, prednožno, upognjeno, plantarna fleksija. Spodnja roka je v 
predročenju skrčno in je položena pod glavo. Zgornja roka je  v predročenju, dlan je položena 
na žogo. 
Potek gibanja: Vdihnemo na mestu, nato z izdihom zakotalimo žogico v smeri naprej. Z vdihom 
se vrnemo v začetni položaj. Razteg je minimalen, večji poudarek je na sprostitvi. 
 
3. Razteg in sprostitev kolka 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Začetni položaj: Leža bočno, zgornja noga je prednožno, upognjeno, plantarna fleksija. Spodnja 
noga je rahlo upognjena. Žoga je pod kolenom zgornje noge. Spodnja roka je v predročenju 
skrčno in je položena pod glavo, zgornja roka pa je v položaju priročenje, skrčno not in se z 
dlanjo dotika tal. 
Potek gibanja: Vdihnemo na mestu, nato z izdihom zakotalimo žogico v smeri naprej. Z vdihom 
se vrnemo v začetni položaj. Razteg je minimalen, večji poudarek je na sprostitvi. 
Slika 20. Razteg ramenskega obroča. 
Slika 21. Razteg in sprostitev kolka. 
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3 SKLEP 
 
Namen diplomskega dela je bil predstaviti program pilates vadbe z žogo za nosečnice v zadnjem 
trimesečju.  V prvem delu smo predstavili nosečnost in spremembe, ki nastanejo v zadnjih treh 
mesecih, tako pri materi kot pri  njenemu otroku. Opisali smo športno dejavnost, njene 
posebnosti in nevarnosti, ki so značilne za izbrano življenjsko obdobje pri ženskah. Na kratko 
smo predstavili tudi pilates in njegova načela. V drugi polovici diplomskega dela smo prikazali 
sklop pilates vaj z malo pilates žogo, ki so primerne za nosečnice v zadnjem trimesečju. Vse 
vaje so bile skrbno izbrane in jih poleg slike spremlja tudi opis začetnega položaja in poteka 
gibanja. Vaje so bile izbrane na podlagi priporočil in opozoril, ki smo jih opisali v prvi polovici 
diplomskega dela. Osredotočili smo se predvsem na vaje, ki niso preveč intenzivne, ampak 
poudarjajo dihanje in zavedanje svojega telesa. Pri vadbi za nosečnice je bolj pomembna 
kvalitetna izvedba, kot količina in število ponovitev izbrane vaje.  
Nosečnost je eno izmed najlepših obdobij v življenju ženske, saj bo svojemu otroku podarila 
življenje. Zato je v tem obdobju zelo pomembno, da nosečnica skrbi zase in za svoje zdravje, 
saj posledično vpliva tudi na zdravje svojega otroka. Telesna aktivnost je v tem obdobju zelo 
pomembna, saj nam s primerno izbrano vadbo lahko olajša nosečnost in porod. Poleg telesne 
aktivnosti je v tem obdobju zelo pomemba tudi prehrana, počitek in izogibanje stresnim 
situacijam, saj vse to lahko negativno vpliva na plod.  
Za zdravo nosečnost je priporočljivo vsaj 30 minut gibanja na dan. Veliko žensk v zadnjih 
mesecih prekine s telesno dejavnostjo, saj je premalo ozaveščena o pomenu gibanja skozi 
celotno nosečnost. Veliko žensk tudi nima informacij o tem, kaj in koliko telesne aktivnosti je 
primerno v zadnjih mesecih nosečnosti, zato z izbrano dejavnostjo prekine. Prav to pa je bil 
tudi namen moje diplomske naloge, da predstavim program in dodatno spodbudim noseče 
ženske h gibanju in spoznavanju svojega telesa. Pilates vadba je zelo primerna za obdobje 
nosečnosti, saj poudarja dihanje in zavedanje svojega telesa. Pilates spodbuja  krepitev 
stabilizatorjev trupa in mišic medeničnega dna, ki so zelo pomembne v nosečnosti in pri porodu. 
Zaradi monotonosti vaj, sem programu dodala tudi malo pilates žogo, ki popestri vadbo in nudi 
sproščujoč občutek. 
S programom pilates vadbe z malo žogo sem želela nosečnice spodbuditi k zdravemu načinu 
življenja in jim ponuditi nekaj primernih in nezahtevnih vaj za zadnje obdobje njihove 
nosečnosti. 
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